The Relationship of Religious Orientation and Spiritual Health to Resilience among High School Sophomores in Kerman by Dehghani, Fatemeh & andishmand, Vida
  Journal of Research on Religion & Health.2017;3(4): 66- 77 




   
 


















1- Department of Educational Sciences and Psychology, Islamic Azad University, Kerman Branch, Kerman, Iran. 
*Correspondence should be addressed to Mrs. Vida andishmand; Email: Dr.vidaandishmand@iauk.ac.ir 
   
Article Info 
Received: Dec 23, 2016 
Received in revised form: 
Jun 3, 2017 
Accepted: Jun 26, 2017 




  Female students 
  Religious orientation 
  Resilience 
























Background and Objective: Resilience is one of the issues discussed in 
health psychology. Numerous studies have focused on factors related to 
this variable. The purpose of this study is to examine the role of religious 
orientation and spiritual health in predicting resilience. 
Method: This study is of descriptive and correlative nature. The 
statistical population of the research includes all 4611 female students of 
the second year of high school in Kerman. The sample of 360 students 
was selected through multistage cluster sampling method. Data collection 
instruments were religious orientation questionnaire (Allport, 1967), 
spiritual health questionnaire (Palutzian & Ellison, 1982), and Connor and 
Davidson’s resilience questionnaire (2003). To analyze the collected data, 
the statistical indices which are mean and standard deviation along with 
correlation and regression were used. In this study, the ethical issues were 
all considered and the authors declared no conflict of interest. 
Results: Analysis of data showed that there was a relationship between 
religious orientation as well as spiritual health and resilience among 
female students. In this regard, 0.51 and 0.54 of the resilience variance is 
predictable through internal and external religious orientation, 
respectively. Moreover, 0.48 and 0.56 of resilience variance is predictable 
through religious health and existential health, respectively. 
Conclusion: Considering the obtained results, those hypotheses which are 
based on the significant relationship of religious orientation and spiritual 
health to resilience are confirmed. Therefore, attaching importance to 
religion in educational contexts helps young adults to increase their 
resilience. 
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Background and Objectives: Resilience is a general 
term which is used for those factors and processes that 
detach the growth path from the risk of problematic 
behaviors and psychological damage, resulting in 
compatible consequences despite adverse conditions 
(1). Some of the previous studies about resilience 
indicated the positive effect of resilience on 
improvement in mental health, life satisfaction, 
psychological well-being, decrease in stress and 
burnout (2, 3, 4, & 5). Trying to identify factors 
promoting resilience, some researchers have studied 
religiosity. It seems that believing in a superior power 
is comforting in painful and threatening situations, 
facilitating tolerance of painful conditions (1). Allport 
introduced two religious orientations: internal and 
external. In a person with “internal religion”, personal 
strong beliefs are central and important while social 
aspects of religion do not matter. But for people with 
"external religion", religious motives rely on external 
and social values and beliefs. (6) 
Spiritual health is one of the variables that researchers 
have dealt with in the realm of psychology. Along with 
physical, mental, and social dimensions, spiritual 
health is one of the four dimensions of human health 
promoting general health and coordinating other 
dimensions (7). Alison (1983) believes that the concept 
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of spiritual health is composed of two components: 
religious health that is the sign of relation with a 
superior power (God) and existential health that is a 
social-mental element and thus a sign of one’s feeling 
about who he is, what he does, why he does it, and 
where he belongs. These two dimensions are 
interactive and cover each other while conflicting (8). 
The results of 350 studies showed that people with 
spiritual health have healthier lifestyles, are more 
capable to cope with stress, and participate in religious 
rituals more. Besides, life expectancy in more religious 
people is seven years more than others; they are 
happier, more hopeful, mentally more stable, and 
physically healthier. They also commit fewer suicides 
and use fewer medical services (9).  
Method: The present research is both descriptive and 
correlational. The statistical population included all 
4611 female sophomores of high school in Kerman. 
Since the research purpose was regression, the sample 
size was determined based on the number of variables. 
Thus, 60 sample sizes were considered for each 
variable. After removing incomplete questionnaires, 
341 questionnaires were analyzed in the final run. The 
sample was selected using multistage cluster sampling 
method with the inclusion criteria of being female and 
studying in high school. The data were collected using 
Allport’s religious orientation questionnaire, Palutzian 
and Ellison's questionnaire of spiritual health, Conner 
and Davidson's questionnaire of resilience. The data 
were analyzed by descriptive and inferential statistics 
(i.e., mean and standard deviation, Pearson correlation 
coefficient and simultaneous regression analysis).  
Results: The descriptive statistics related to the studied 
variables demonstrated that the highest mean was for 
resilience which was 86.70 ± 10.05 for average and SD 
while the lowest mean belonged to religious health at 
25.12 ± 7.08 for average and SD. Moreover, the results 
showed a positive and significant correlation between 
three variables of internal religious orientation (r = 0. 
51, p < .05), external religious orientation (r = .54, p < 
.05) and spiritual health (r = .62, p < .05) and 
resilience. In addition, the F ratio indicated that the 
resilience regression based on variables of religious 
orientation and spiritual health was considerable. 
According to the results, the variables of external 
religious orientation, internal religious orientation and 
spiritual health entered the regression equation by 0.52, 
0.48 and 0.37 standard regression, respectively. 
Therefore, it can be concluded that increase in 
internal/external religious orientation and spiritual 
health will increase resilience. In addition, standard 
regression coefficients showed that the religious health 
component (regression coefficient = 0.45) and the 
existential health (regression coefficient = 0.39) were 
significant predictors of resilience.  
Conclusion: It seems that religion and spirituality with 
their special functions such as strong bond with God, 
setting a blissful life goal, building up a sense of social 
support, and enhancing self-esteem through spiritual 
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 الملّخص  
 .نفس السالمةالقضایا املطروحة يف علم  واحد من هو إلصطبارإن ا :خلفية البحث وأهدافه
والغرض من البحث احلايل، دراسة   .من األحباث حول العوامل املرتبطة هبذا املتغري ُأجریت العدیدو 
 .اي االصطبار العالقة بني التوجه الدیين والسالمة املعنویة وبني القدرة على الصمود
واشتمل اجملتمع االحصائي  .التضامين النوعالوصفي ومن  باملنهجمت هذا البحث  :منهجية البحث
عينة بطریقة اخذ  260طالبة( وقد اختري منهن  1622مجيع طالبات املرحلة الثانویة يف مدینة كرمان )
 واستبيان "البورت" للتوجه الدیين ستبيانمجع البيانات ا ةمشلت ادا املراحل. املتعددةالعينات العنقودیة 
ولتحليل البيانات  لالصطبار،"كونرز" و"دیفيدسون"  ستبيان"بالوتزین" و"اليسون" للسالمة املعنویة وا
واالحنراف املعياري ومعامل االرتباط  : املتوسط االحصائيوجتزئتها مت استخدام املؤشرات اإلحصائية
واالحندار. متت مراعاة مجيع املوارد االخالقية، اضافة اىل هذا فإن مؤلفي املقالة مل یشريوا اىل تضارب 
 املصاحل.
اظهرت نتائج حتليل البيانات وجتزئتها ان هناك عالقة بني التوجه الدیين والسالمة املعنویة  :شوفاتكال
من  الصطبارمن تباین ا 12/0 بنسبةوبني القدرة على الصمود يف الطالبات. حيث ميكن التنبؤ 
بنسبة التوجه الدیين اخلارجي كما ميكن التنبؤ  منها عن طریق 11/0 خالل التوجه الدیين الداخلي و
 منها عن طریق السالمة الوجودیة. 16/0 من خالل السالمة الدینية و االصطبار، من تباین 44/0
نظرا لنتائج الدراسة، هناك عالقة ذات داللة احصائية بني التوجه الدیين والصحة املعنویة  :النتيجة
وبالتايل فإن ادالء اإلمهية اىل الدین واملعتقدات الدینية يف  اراي االصطب وبني القدرة على الصمود
 واصطبارهم. اجملاالت التعليمية ميكن أن یساعد الشباب يف ازدیاد قدرهتم على الصمود 
 
 
 :التالي الترتيب على المقالة استناد يتم
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 چکیده  
شناسی سالمت است.  آوری یکی از موضوعات مطرح در روان تابهدف: سابقه و 
که با این متغیّر در ارتباط است. هدف   ها به بررسی عواملی پرداخته بسیاری از پژوهش
 است.آوری  گیری مذهبی و سالمت معنوی با تاب ی جهت این پژوهش نیز بررسی رابطه
تمامی  را آنآماری  ی جامعه است وتوصیفی ازنوع همبستگی  این پژوهش: کار روش
 دهد. ( تشکیل مینفر 4166)شهر کرمان  ی آموزان دختر مقطع دوم متوسطه دانش
انتخاب شد.  یی ی چندمرحلهی گیری خوشه روش نمونه بهنفر  916ی به حجم ی نمونه
گیری مذهبی آلپورت، سالمت  جهت ی ها نامه ها شامل پرسش آوری داده ابزار جمع
آوری کانر و دیویدسون بود.  تاب ی نامه پرسشهمچنین معنوی پولوتزین و الیسون و 
معیار، ضریب  انحراف ،های آماری میانگین از شاخص نیز ها برای تجزیه و تحلیل داده
ی رعایت ی موارد اخالق در این پژوهش همه. ه استهمبستگی و رگرسیون استفاده شد
 اند. گونه تضاد منافعی گزارش نکرده براین، نویسندگان مقاله هیچ شده است. عالوه
گیری مذهبی و سالمت  که بین جهت دهد میها نشان  تجزیه و تحلیل داده ها: یافته
از  56/6که  طوری به .آموزان دختر رابطه وجود دارد آوری در دانش معنوی با تاب
گیری  جهت راهاز  آناز  54/6گیری مذهبی درونی و  جهت راهآوری از  واریانس تاب
 راهآوری از  از واریانس تاب 44/6 براین، عالوه .شودبینی  پیش تواند میمذهبی بیرونی 
 .شودبینی  پیش تواند میسالمت وجودی  از راه آناز  51/6سالمت مذهبی و 
دار  ی معنی وجود رابطههای مبتنی بر  فرضیهبا توجه به نتایج پژوهش، گیری:  نتیجه
اهمیت . بنابراین با شود تأیید میآوری  گیری مذهبی و سالمت معنوی با تاب جهت بین
افزایش ی به بسیارتوان کمک  های آموزش می در حیطه دین و مذهبدادن به 
 آوری در نوجوانان کرد. تاب
 :است صورت این به مقاله استناد
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که به شناسی است  یی از علم روان شاخه گرا شناسی مثبت روان
به  ها، بر توجه بیشتر ها و اختالل جای پرداختن به نابهنجاری
و پژوهش  ها و استعدادهای انسان تأکید دارد توانمندی
شود،  یی نویدبخش محسوب می که سازه 6آوری ی تاب درباره
سازگاری هر چه بیشتر آدمی با نیازها و رو که سبب  ازاین
                                                          
1  resilience 
آوری در گیری مذهبی و سالمت معنوی با تابی جهترابطه
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شود، یکی از موضوعات این شاخه از  میتهدیدهای زندگی 
آوری به عوامل و  ی تاب طورکلی واژه شناسی است. به روان
شود که خط سیر رشد را از خطر به  فرایندهایی اطالق می
کند و با  شناختی قطع می زا و آسیب روان رفتارهای مشکل
(. 6شود ) گوار به پیامدهای سازگارانه منتهی میوجود شرایط نا
کردن و حتی  رو شدن، غلبه هآوری ظرفیت روب به بیان دیگر تاب
 هـا اسـت مشکالت یا آسـیب ی تجربه ی وسیله تر شدن به قوی
هـا یـا  پایـداری در برابـر آسـیب فقطآوری،  البته تـاب (.2)
یـارویی بـا شرایط شرایط تهدیدکننده و حـالتی انفعـالی در رو
بلکه شـرکت فعـال و سـازنده در محــیط  ؛خطرناك نیـست
آور موقعیت  فرد تاببنابراین . (9) اســت نیز پیرامــونی خــود
کند و خود را برای  تری پردازش می ی مثبت ناگوار را به شیوه
 (. 4) کند رویارویی با آن دارای توانمندی قلمداد می
شوند  می های انسانی هر جامعه محسوب نوجوانان که سرمایه
امروزه تحت  ،بر فشارهای ناشی از گذر از دوران نوجوانی عالوه
فقر، خشونت، مصرف مواد و  مانندثیر فشارهای محیطی أت
زمانی این عوامل فشارزای چندگانه  قرار دارند؛ همنیز غیره 
نوجوانان عملکرد تحصیلی مناسبی  که موجب خواهد شد
د و احتمال بروز بزهکاری و مشکالت شغلی و نداشته باشن
بیشتر پدران و . (5) افزایش یابد نآنا ی خانوادگی در آینده
کنند  ست که فکر میا ها ما سال ی مادران و معلمان جامعه
 همچنین برای نجات فرزند خود از مشکالت روانی و رفتاری و
 ینیازهای ماد باید در صدد رفع ،های اجتماعی مسائل و آسیب
کالس تقویتی و...( برآیند تا فرزندشان  پول، انند)م فرزندشان
متوجه این نکته  آنانکه  درحالی ؛در معرض خطر قرار نگیرد
چگونه  عبارتی یا بهآور است و  ستند که فرزندشان چقدر تابنی
ناگوار زندگی رشد  شامدهایو پی هاخطر باوجودتوانسته است 
سازگاری باالیی از خود آمیزی داشته باشد و قدرت  موفقیت
 (.1نشان دهد )
آوری تأثیر  ی تاب های انجام شده در حوزه برخی از پژوهش
آوری را بر افزایش سطح سالمت روان، افزایش  مثبت تاب
میزان رضایتمندی از زندگی، افزایش سطح بهزیستی 
شناختی، کاهش میزان استرس و فرسودگی شغلی به  روان
 (.3و  4، 7، 9است ) اثبات رسانده
 برخی آوری، بتا ی ههنددتقاار ملاعو شناسایی ایبر شتالدر 
؛ ندا آورده روی داری نیی د لعهمطا و سیربه بر گرانپژوهش از
ی تسلی در شرایط  رسد اعتقاد به نیرویی برتر، مایه به نظر می
دردناك و تهدیدکننده است و تحمل شرایط دردناك را 
حاکی از آن  ها پژوهش(. نتایج برخی از 6کند ) تر می آسان
تواند موجب ارتقای  داری و عوامل مذهبی می است که دین
آوری شود؛ برای مثال جوانمرد در پژوهشی به بررسی  تاب
آوری در دانشجویان پرداخته و ارتباط  اعتقادات مذهبی و تاب
(. دهقانی و همکاران 66مثبت بین آن دو را تأیید کرده است )
بی با بررسی همبستگی نگرش مذه»در پژوهشی با عنوان 
به این نتیجه رسیدند « آوری زنان تحت خشونت خانگی تاب
آوری ارتباط وجود دارد و زنانی  که بین نگرش مذهبی با تاب
آوری بیشتری  تری برخوردارند تاب که از نگرش مذهبی قوی
(. صدیقی ارفعی و همکاران نیز در پژوهش 66دهند ) نشان می
هوش معنوی با گیری مذهبی و  ی جهت خود به بررسی رابطه
آوری در دانشجویان پرداختند و به این نتیجه  میزان تاب
آوری  گیری مذهبی درونی با تاب رسیدند که بین جهت
آوری  گیری مذهبی بیرونی با تاب ی مثبت و بین جهت رابطه
زاده و  (. در پژوهش دهقان62ی منفی وجود دارد ) رابطه
ری و سالمت آو گیری مذهبی با تاب ی جهت همکاران رابطه
داد که بین   روان در دانشجویان بررسی شد و نتایج نشان
ی مثبت و بین  آوری رابطه گیری مذهبی درونی با تاب جهت
یی وجود ندارد  آوری رابطه گیری مذهبی بیرونی با تاب جهت
کنار آمدن و مقابله با   باورهای مذهبی به ی آثار بالقوه(. 69)
مذهب است که انسان در  راهاز ؛ شود زا منجر می حوادث آسیب
یابد بین او و وجود متعالی و برتر مطلق، رابطه وجود دارد و  می
اجرای مراسم و اعمال  بااین رابطه از راه قلب، یا عقل و یا 
مذهبی است  هایباور ی در نتیجه(. 64)شود  مذهبی برقرار می
 برقرارکنیم هرگاه با قدرتی مافوق خود ارتباط  که حس می
 ها نجات دهیم ها و ناراحتی توانیم خود را از ناآرامی می ،یمکن
در  دـنایتوـمراه  سه از مذهب ،6(. به نظر پارگامنت64)
محیطی مؤثر باشد: و نی ن روااگوـگونی هاراـفش اـه بـمقابل
ی ـه تلقـمقابل دـینافراز بخشی تواند  نخست آنکه مذهب می
ثر ا ت آنشد ه ویدکنندعامل تهداز یابی ی ارز هوـر نحـبشود و 
میانجی ی ت متغیّرهاـسایگر مذهب ممکن رت دبهعبا. اردبگذ
ونگی ـنیز چگد و جتماعی فرو اشخصی ی یتهاودمحد مانند
 .هدار دتحت تأثیر قر رزا رافشای هاادیدو روابع ـمنادراك از 
یعنی  کند،خله امقابله مد یندافردر  ندامذهب میتو، نکهدوم آ
کمک  ،باشدشدنی  حلکه یی گونه مشکل بهد از تعریف مجددر 
نظر از  د راوـخ تا کمک میکند ادفرابه  مذهبرو ینازا کند.
راه  از ،موقعیت آنبا رد برخوکنند و در هیجانی حفظ 
مذهب ، نکهم آسو .ش کنندالـت نماندوار میدو امعناجویی 
ت ـتح رزا رامل فشااعواز حاصل ی پیامدهاو نتایج  ندامیتو
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 طنتایج مربواد از فرتفسیر ابدین معنی که  .هدار درـأثیر قـت
 وها وربا أثیرـت تـتح ،دگیـنادث زوـح و هااددـیروه ـب
 (. 65د )میگیرار مذهبی قردات عتقاا
یی  نهحیوانی نشا تاکنون هیچ. دین وجه اصلی امتیاز بشر است
کاری نکرده که  حیات دینی بروز نداده و یا هیچ ودــاز وج
اب ــحس او بهگ از مر پس تمهیدی برای زندگی را آن بتوان
یافت که  نمیتوان را یی لهقبی بشر هیچ برعکس در تاریخ. آورد
نیاز انسان به دین قدمتی به (. 61) نداشته باشد دینیی گونه به
به حامی  ،زیرا بشر از همان آغاز زندگی خود ؛عمر تاریخ دارد
(. با وجود 64) کرد گاه قدرتمند احساس نیاز می مقتدر و تکیه
اینکه اعمال و تشریفات مذهبی و دیدگاه نسبت به خداوند 
های مختلف متنوع باشد، با این حال  ممکن است در فرهنگ
ها به برقراری ارتباط با واقعیتی بزرگ و مقدس در  تمایل انسان
 و رویکردها از میان (.6) طول زمان، نیرویی ثابت بوده است
 دیدگاه ،مذهبی گیری جهت ی درباره مختلف های نظریه
 و درونی مذهبی گیری مفهوم جهت ی درباره 6آلپورت گوردون
 ی درباره است. داشته را و کارایی ثیرأت بیشترین 2بیرونی
 شخص در گفت: باید بیرونی و درونی مذهبی های گیری جهت
 و محوریت شخصی محکم عقاید« درونی مذهب» دارای
 اهمیت مذهب اجتماعی های جنبه که درحالی دارد، اهمیت
 مذهبی های انگیزه «بیرونی مذهب»دارای  افراد برای اما؛ ندارد
(. 67دارد ) تکیه اجتماعی و بیرونی عقاید و ها ارزش به بودن،
توان در گفتار دقیق و بسیار زیبای  این معانی مذهب را می
 ةفتلک عباد ةٍاّن ُقومًا عبدوا اهلل رغب»امیر مومنان علی )ع( یافت: 
عبدوا اهلل شکرا العبيد و ٍاّن ُقوماً  ةفتلک عباد ةالتجار و اّن عبدوا اهلل رهب
کنند سه  ؛ کسانی که خداوند را عبادت می«االحرار ةفتلک عباد
و تمایل به چیزی « رغبت»یی خداوند را از روی  اند: عده دسته
کنند و آن،  ی دستیابی به بهشت( عبادت می )و با انگیزه
سوداگران است. گروهی خداوند را از روی  عبادت تجار و
کنند و آن،  )ترس از کیفر و مجازات( عبادت می« ترس»
عبادت بندگان و بردگان است. بعضی دیگر خداوند را ذاتی 
ی پرستش است و او را از روی شکرگزاری  دانند که شایسته می
های  (. یافته64کنند و آن، عبادت آزادگان است ) عبادت می
های  گیری های جهت ی همبسته ی بسیاری دربارهها پژوهش
گیری  دهد که جهت درونی و بیرونی باورهای مذهبی، نشان می
مذهبی درونی با پیامدهای مثبتی مانند احساس یکپارچگی، 
پذیری، مهار خود، سالمت روان، کاهش اضطراب و  مسئولیت
، افسردگی، افزایش اعتماد به نفس، بردباری، کنترل، سرسختی
                                                          
1 Gordon Allport 
2 Intrinsic & extrinsic religious orientation   
که  تر از مرگ همراه بوده است؛ درحالی شادکامی و ترس کم
گیری مذهبی بیرونی  دهد که جهت ها نشان می بیشتر پژوهش
ی منفی داشته یا در مقایسه با  با این متغیّرها رابطه
تری نشان داده است  گیری درونی همبستگی مثبت کم جهت
رهنگ جزء مایحتاج فدین و مذهب نیز مانند علم و (. 6)
نداشتن . نیاز باشد تواند از آن بی ندگی بشر است و بشر نمیز
ممکن است  شود؛ مذهب موجب بدبختی و ویرانی اجتماع می
دین زندگی کنند و یا ملتی از موهبت دین بدون افرادی 
کلی از  اما ممکن نیست دین و مذهب به ،بهره بماند بی
 مفید وزیرا هر چیزی که برای بشر  ؛بشر رخت بربندد ی جامعه
 طبیعتاً ،را بگیرد آنضروری باشد و چیز دیگری نتواند جای 
 (. 67) شود گاه منسوخ نمی ماند و هیچ می ثابت و پابرجا
شناسی بدان  روان ی رهایی که پژوهشگران حیطهازجمله متغیّ
های  در طول دهه .است 9معنویاند سالمت  توجه داشته
سالمتی بر اساس ابعاد خاصی مانند )سالمت جسمی،  ،گذشته
 4عثمان و پیشنهاد راسل .اجتماعی( تحلیل شده استو  روانی
 یعدعد سالمت معنوی در مفهوم سالمت، بُگنجاندن بُ مبنی بر
 نظران درگیر در فراروی صاحب ،مهم از زندگی فردی و گروهی
در حقیقـت، ترکیـب، رفتـار،  .(63) ه استداد امر سالمت قرار
افعال و حاالتی که بر انسان  دیگرانسان و  سالمت، بیماری
 ی هخاص نیست، بلکه هم یعدد، ناشـی از بُشو حادث مـی
ابعاد چهارگانه با ترکیب و تأثیر متقابل بـر هـم، حـاالتی بـر 
سالمت معنوی یکی از  . بنابراین(26)د کن فرما می انسـان حکم
انسان است که در کنار ابعاد  سالمت در ی ابعاد چهارگانه
سالمت  یارتقا موجبروانی و اجتماعی قرار گرفته و  جسمی،
 ؛کند ابعاد سالمت را نیز هماهنگ می دیگرو  شود میعمومی 
 ؛شود افزایش توان سازگاری و کارکرد روانی می موجباین کار 
دارند که بدون سالمت معنوی ابعاد  حتی برخی افراد عقیده
عملکرد مورد نظر را داشته  بیشترینتواند  دیگر سالمتی نمی
پذیر  امکان نیز د و رسیدن به سطح باالی کیفیت زندگیباش
معنوی از دو مؤلفه  سالمتمفهوم  5از نظر الیسون(. 26) نیست
برتر  یارتباط با قدرتی  هنشان 1مذهبی سالمتتشکیل شده که 
 - روانی یعنصر 7وجودی سالمتاست و  وندیعنی خدا
احساس فرد است از اینکه کیست، چه ی  هاجتماعی و نشان
عد در دهد و به کجا تعلق دارد. این دو بُ کاری و چرا انجام می
                                                          
3 Spiritual Health  
4 Russell & Osman    
5 Ellison   
6 Religious health   
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 (. الیسون22) پوشی دارند بودن با هم تعامل و همجداعین 
 لی وتعا ،وجودیسالمت مذهبی و سالمت کند  بیان می
مذهبی ما  سالمتعد شود. بُ فراتر از خود را شامل می یحرکت
سالمت عد که بُ درحالی ،کند رسیدن به خدا هدایت می رایرا ب
سوق  مانسوی دیگران و محیط وجودی ما را فراتر از خود و به
نظامی یکپارچه عمل  صورت که انسان به دهد. ازآنجایی می
پوشی  بودن با هم تعامل و همجداعد در عین کند، این دو بُ می
احساس سالمت معنوی، رضایت و به تبع  ی دارند و در نتیجه
پژوهش  956ی  نتیجه (.22) آید وجود می آن هدفمندی به
ی زندگی  نشان داده است که افراد دارای سالمت معنوی شیوه
تر و توانایی بیشتری برای مقابله با استرس دارند و  سالم
کنند؛ امید به  همچنین در مراسم مذهبی بیشتر شرکت می
سال بیشتر است؛ از شادی  7ترند  زندگی در افرادی که مذهبی
دارند؛ امیدوارترند؛ مسائلی نظیر و ثبات روانی بیشتری برخور
شود؛ همچنین از نظر  خودکشی در این افراد کمتر دیده می
تر نیازمند استفاده از خدمات درمانی  ترند و کم جسمی سالم
در زایی  برای مثال حیدرزادگان و کوچک(. 29شوند ) می
ی بین سالمت معنوی و  بررسی رابطه» عنوان با پژوهشی
 و مهندسی ـ فنی یهاهنشکدن داانشجویدا یمدرآکادخو
بین سالمت  ند کهنتیجه گرفت تربیتی معلو و شناسی روان
ی مثبت و معناداری  ن رابطهنشجویادا یمدرآکادخومعنوی و 
(. در پژوهشی دیگر، رضایی شهسوارلو و 24وجود دارد )
های سالمت معنوی با  ارتباط بین مؤلفههمکاران به بررسی 
به سرطان در شهر  در سالمندان مبتال امید و رضایت از زندگی
های سالمت معنوی با  مؤلفهپرداختند و ارتباط بین  کاشان
(. همچنین در 25را تأیید کردند ) امید و رضایت از زندگی
مبتال به ی بیماران  که رمضخانی و همکاران درباره پژوهشی
انجام دادند، ارتباط بین  بندرعباس شهر ساکن 2دیابت نوع 
عد سالمت معنوی با کیفیت زندگی در بیماران تأیید هر دو بُ
نشان داد که سالمت روانی و  پژوهشیدر  6کوئینک(. 21شد )
مثبت دارد و  ی جسمانی انسان با زندگی معنوی او رابطه
تری دارند سازگاری بهتری با  افرادی که اعتقادات مذهبی قوی
با توجه به اهمیت  .(27) دهند مین های زندگی نشا موقعیت
های ذیل انجام شده  موضوع، این پژوهش برای بررسی فرضیه
 است:
آموزان  آوری در دانش گیری مذهبی درونی با تاب بین جهت -6
 دختر رابطه وجود دارد.
 در   آوری تاب   با   بیرونی   مذهبی    گیری جهت    بین -2
                                                          
1 koening   
 آموزان دختر رابطه وجود دارد. دانش
 دختر آموزان دانش در آوری تاب با مذهبی بین سالمت -9
 رابطه وجود دارد.
آموزان دختر  آوری در دانش با تاب وجودیبین سالمت  -4




ی آماری  و جامعهاین پژوهش، توصیفی ازنوع همبستگی است؛ 
ی شهر  آموزان دختر مقطع دوم متوسطه تمامی دانش آن را
دهد؛ با توجه به اینکه  نفر تشکیل می 4166کرمان به تعداد 
بینی متغیّر مالك بود حجم  هدف پژوهش رگرسیون و پیش
نمونه بر اساس تعداد متغیّرها در نظر گرفته شد. برای این 
شد  نفر حجم نمونه در نظر گرفته 16منظور، برای هر متغیّر 
 946های ناقص، نامه که در تحلیل نهایی پس از حذف پرسش
صورت  گیری نیز به نامه تحلیل شد. روش نمونه پرسش
مدرسه از  65یی بود. بدین منظور ابتدا  یی چندمرحله خوشه
پرورش و سپس از هر مدرسه  و مدارس نواحی یک و دو آموزش
ی  بارههای کافی در تعدادی کالس انتخاب شد و پس از توضیح
آموزان توزیع  ها بین دانش نامه ها، پرسش پاسخگویی به سؤال
آموزان به این پژوهش عبارت بود از:  شد. معیارهای ورود دانش
 دختر بودن و اشتغال به تحصیل در مقطع دوم متوسطه.
های  نامه آوری اطالعات از پرسش در این پژوهش برای جمع 
پولوتزین و  سالمت معنوی ،2گیری مذهبی آلپورت جهت
 4دیویدسون و کانر آوری ی تاب نامه و همچنین پرسش 9الیسون
های آمار توصیفی  ها از شاخص و برای تجزیه و تحلیل داده
معیار( و استنباطی )تحلیل رگرسیون  )میانگین و انحراف
 زمان و همبستگی پیرسون( استفاده شده است. هم
نامه،  شپرس این گیری مذهبی آلپورت: ی جهت نامه پرسش
 ی آزمون دارای چهار گزینه های ؤالس .جمله است 26شامل 
موافقم  کامالً و موافقم مخالفم، تقریباً مخالفم، تقریباً کامالً
ی ی بر اساس یک مقیاس چهار درجه که نامه این پرسش است.
برش ندارد و هر  ی نقطه ،شود گذاری می نمره 4تا  6لیکرت از 
بیشتری  های هنمر ،های مورد بررسی ها در مقیاس چه آزمودنی
. این آزمون در هستند دست آورند بیشتر دارای آن صفت هب
جان بزرگی  و ؛در ایران ترجمه و هنجاریابی شد 6977سال 
. همسانی درونی آن با ورددست آ هب را اعتبار و روایی آن
                                                          
2 Allport Religious Orientation Questionnaire   
3 Palutzian & Ellison Spiritual Health Questionnaire   
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 74/6و پایایی بازآزمایی آن  76/6استفاده از آلفای کرونباخ 
 62 تا 6 های است. در این مقیاس، عبارته آمددست  هب
گیری  جهت 26تا  69 های رونی و عبارتیگیری مذهبی ب جهت
 6317سنجد. آلپورت و راس در سال  مذهبی درونی را می
های مذهبی  گیری این مقیاس را برای سنجش جهت میالدی
ی که صورت ی در مطالعات اولیه .رونی تهیه کردندیدرونی و ب
رونی و درونی یگیری ب شد که همبستگی جهت گرفت، مشاهده
 (.24) است 26/6
 ینا :پولوتزین و الیسون ی سالمت معنوی نامه پرسش
میالدی  6342 ن در ساللیسوا و پولوتزینرا  نامه پرسش
گویه است که  26نامه شامل  پرسشن ـیا. اند کرده یـحاطر
گویه مربوط به  66گویه مربوط به سالمت مذهبی و  66
یی  درجه  1صورت مقیاس  ها به وجودی است. گویه سالمت
  626 - 26ها بین  ی نمره شود. دامنه گذاری می لیکرت نمره
 - 26نوی دارای سه سطح پایین )است، که افراد ازنظر مع
بندی  ( تقسیم626 - 666( و باال )33 - 46(، متوسط )46
 روش با را آن رعتباا 6945در سال  ضاییر همچنینشوند.  می
 پژوهش، ینا در (.23د )رـک ارشزـگ 42/6 خاـنبوکر یلفاآ
 49/6خ اـنبوکر یاـلفآ روش اـب یوـمعن المتـس رعتباا ضریب
 محاسبه شده است.  
نامه  این پرسش کانر و دیویدسون: آوری ی تاب نامه پرسش
  که شده تهیه تهدید و فشار با مقابله قدرت گیری اندازه برای
 انطباق ایران در استفاده برای را آن 6944در سال  محمدی
 یی گزینه پنج ی ماده 25 دارای نامه پرسش این. (96است ) داده
 شده گذاری نمره ،4تا  6 از ترتیب به آن های گزینه که است
 ،6 ی نمره نادرست، ی کامالً به گزینه که صورت بدین. است
 درست، گاهی ی گزینه ،6ی  نمره درست، ندرت به ی گزینه
 همیشه ی گزینه و 9 ی نمره درست، اغلب ی گزینه ،2 ی نمره
 مواد های نمره جمع و گیرد؛ تعلق می 4 ی نمره درست،
 در. دهد می تشکیل را مقیاس کل ی نمره گانه، شش و بیست
 اند، پایایی داده صحراگرد انجام و جوکار سامانی، که پژوهشی
 استه آمد دست به 47/6 کرونباخ آلفای ضریب با مقیاس این
 آلفای ضریب از استفاده با 6944محمدی در سال . (9)
 روشبا  آن را روایی و 43/6 را مقیاس پایایی ضریب کرونباخ،
 46/6 بین ها ضریب ی مقوله کل ی نمره با هر گویه همبستگی
 .ه استآورد دست به 14/6 تا
های  در این پژوهش، برای رعایت مسائل اخالقی پس از توضیح
ها بین  نامه ها، پرسش پاسخگویی به سؤال ی کافی درباره
آموزان توزیع شد و به آنان اطمینان داده شد که  دانش










 همبستگی و شاخص توصیفی متغیّرهای پژوهش. 1جدول 
 
 1 2 3 4 5 6 
       آوری تاب
      56/6** گیری مذهبی درونی جهت
     93/6** 54/6** گیری مذهبی بیرونی جهت
    95/6** 42/6** 44/6** سالمت مذهبی
   44/6** 94/6** 44/6** 51/6** سالمت وجودی
  13/6** 15/6** 46/6** 56/6** 12/6** سالمت معنوی
 95/53 67/94 62/25 23/96 26/42 76/41 میانگین
 42/3 19/1 64/7 12/4 63/5 65/66 معیار انحراف
 46/49 44-64 46-66 99-65 52-96 663-14 دامنه
 
، همبستگی و 6ی  شود، جدول شماره طور که مشاهده می همان
  های گروه نمونه را در متغیّرهای پژوهش  ‎شاخص توصیفی نمره
 دهد. نشان می
 
 
 آوری بینی تاب گیری مذهبی و سالمت معنوی برای پیش ضرایب رگرسیونی استاندارد و غیراستاندارد جهت. 2جدول 
 
F P ضرایب استاندارد نشده مدل 
B 
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62/92 65/6>p 
 92/5744/5--46/365/6>p ثابت
 12/664/652/642/465/6>p گیری مذهبی بیرونی جهت
 44/623/5 65/6>p 662/6 54/6 گیری مذهبی درونی جهت
 46/6637/697/622/465/6>p معنوی سالمت
                           
گیری مذهبی بیرونی با  دست آمده، جهت با توجه به نتایج به
گیری مذهبی درونی با  ، جهت52/6ضریب رگرسیون استاندارد 
و سالمت معنوی با ضریب  44/6ضریب رگرسیون استاندارد 
ی رگرسیون شد. در  وارد معادله 97/6رگرسیون استاندارد 
رونی و گیری مذهبی درونی و بی توان گفت که جهتنتیجه می
آوری است. بر  ی تاب کننده بینی همچنین سالمت معنوی پیش
گیری  توان گفت افزایش جهت اساس ضرایب رگرسیون نیز می
مذهبی درونی و بیرونی و نیز سالمت معنوی با افزایش 
های سالمت  آوری همراه است. برای بررسی نقش مؤلفه تاب
استفاده  آوری، از رگرسیون همزمان بینی تاب معنوی در پیش
، مقدار آماری 9ی  . بر اساس نتایج جدول شمارهه استشد
بینی  داری مدل پیش(، بیانگر معنی=61/22Fدست آمده ) به
ی  دهد که مؤلفه است. ضرایب رگرسیون استاندارد نیز نشان می
و سالمت وجودی با  45/6سالمت مذهبی با ضریب رگرسیون 
آوری  دار تابنیی مع کننده بینی پیش 93/6ضریب رگرسیون 
 است.   
  
 آوری بینی تاب پیشهای سالمت معنوی برای . نتایج نهایی تحلیل رگرسیون و ضرایب رگرسیونی استاندارد و غیراستاندارد مؤلفه3جدول 
 
F P مدل 
 ضرایب استاندارد شده ضرایب استاندارد نشده
t P 
B معیار ضرایب انحراف β 
61/22 65/6>p 
 96/3446/9----71/2465/6>p ثابت
 52/6679/645/662/765/6>p وجودی سالمت







گیری مذهبی و سالمت  ی جهت این پژوهش برای بررسی رابطه
دهد که  ها نشان می آوری انجام شده است. یافته معنوی با تاب
ی  آوری رابطه گیری مذهبی درونی و بیرونی با تاب بین جهت
 های پژوهش نتایجمثبت و معناداری وجود دارد که این، با 
های  پژوهش ایجنتجوانمرد؛ و دهقانی و همکاران همسو و با 
  صدیقی ارفعی و همکاران و دهقانزاده و همکاران ناهمسو است.
تواند ناشی از دقت در اجرای این  ها می اگرچه این تفاوت
ها باشد، ولی این احتمال نیز وجود دارد که تفاوت  پژوهش
دلیل تفاوت در افراد مورد سنجش در این  مشاهده شده به
موزان( باشد. تحقیقات نشان آ ها )دانشجویان و دانش پژوهش
ی  گیری مذهبی درونی رابطه داده است که بین سن و جهت
یی که با افزایش سن،  گونه مستقیم و معناداری وجود دارد؛ به
شوند  گیری مذهبی درونی بیشتری برخوردار می افراد از جهت
(. با توجه به اینکه افراد مورد سنجش در 99و  92، 96، 64)
انان بودند و سن باالیی نیز نداشتند، این تحقیق نوجو
صورت بیرونی بود. از  گیری مذهبی در این افراد بیشتر به جهت
جای ی ما افراد مسئول )والدین، معلمان و...( به  طرفی در جامعه
دنبال انباشتن انواع  های دینی، به اشتباه به کردن ارزش درونی
؛ اهمیت معارف و متون در ذهن کودکان و نوجوانان هستند
ندادن بعضی از والدین به مسائل دینی و حساسیت نداشتن 
های نادرست در  کارگیری روش نسبت به آن و همچنین به
و   آموزش دینی )وجود خدا را ابزاری تهدیدکننده دانستن
گیری نسبت به نوجوان با نام آموزش مسائل دینی(  سخت
طری شود دین جذابیتش را از دست بدهد؛ وگرنه ف موجب می
میلی دیده  بودن مسائل دینی بر کسی پوشیده نیست و اگر بی
های  براین، یافته شود، مربوط به عوامل محیطی است. عالوه می
ی مثبت و معناداری بین  این پژوهش نشان داده که رابطه
آوری وجود دارد که این  های آن با تاب سالمت معنوی و مؤلفه
زائی، رضائی شهسوارلو  چکهای حیدرزادگان و کو نتیجه با یافته
خوانی دارد. به نظر  و همکاران و رمضانخانی و همکاران هم
یی که  رسد داشتن هدف و غایت سعادتمندانه و خوشبینانه می
ی امید و نشاط وی در  اش دارد مایه دار از زندگی فرد دین
ها و مشکالت،  شود و در صورت مواجهه با کاستی زندگی می
(. یاد خدا، اندیشیدن به 94کند ) میتحمل آنها را ممکن 
ی خلقت، تسبیح ذات  ی فلسفه عظمت پروردگار، تفکر درباره
ها؛ موجب آرامش جان و  نعمت  ی همه  حق و شکرگزاری برای
رعد، ی  ؛ )سوره«القلوب اهلل تطمئن اال بذکر»قلب است   ی سکینه
هرگونه توانـد فـرد را از  مـی خداوندارتباط قوی با  (.24ی  آیه
و بـه زندگی او  نداحساس اضطراب، اسـترس و ناامیـدی دور کـ




  ی پژوهش در دین و سالمت مجله                                                                           6931، پاییز 4ی  ، شماره9ی  دوره
75 
آوری ...هبی و سالمت معنوی با تابگیری مذی جهترابطه   77 -11: 6931(، 4)9و همکاران/ پژوهش در دین و سالمت؛  دهقانی
و ایـن احسـاس را در فـرد ( 95)معنا و مفهوم تازه ببخشـد 
پایانی تکیه دارد کـه همـواره او را در  کند که بر قدرت بی ایجاد
برابر تمامی مشکالت حفظ خواهـد کـرد و جـز خـوبی بـرای او 
زندگی معنوی،  ی واسطه معنوی بهانسان . نخواهد خواست
به نماز جماعت  احساس حمایت اجتماعی دارد. سفارش فراوان
و حضور در مسجد، نماز جمعه، انجام دادن مراسم اعتکاف در 
چنین  ی مسجد جامع شهر و مراسم باشکوه حج و... نشانه
وی، انزواطلبی و رَ هرگونه فردگرایی، تک .هدفی در دین است
نظر قرآن و اسالم، مفاهیمی مردود شناخته مانند اینها از
صورت جمعی، سبب  در حقیقت، انجام عبادات به(. 91)شود  می
شود مؤمنان به حل مشکالت فردی و اجتماعی همدیگر  می
؛ و با توجه به اینکه یکی از منابع تغذیه برای همت بگمارند
(، چنین 97های اجتماعی است ) آوری دریافت حمایت تاب
آوری در افراد شود. از  تواند سبب افزایش تاب ی میهای حمایت
طرفی دریافت بازخوردهای مناسب و حمایتگرانه از محیط، 
( که این امر، خود منبع 97افزایش عزت نفس را در پی دارد )
شود. بنابراین  آوری محسوب می ی تاب دیگری برای تغذیه
ایجاد توانند در  ی خود می مذهب و معنویت با کارکردهای ویژه






ی کم و دقت  توان به انگیزه های این پژوهش می از محدودیت
حوصلگی و کاهش  آموزان برای پاسخگویی و بی ناکافی دانش
دلیل باال بودن تعداد  دقت در هنگام پاسخگویی، به
یی بودن تحقیق  نامه پرسشها اشاره کرد. از طرفی  نامه پرسش
دانند  شود افراد آنچه را به نظرشان صالح می گاهی موجب می
رو، این احتمال  جواب دهند، نه آنچه را که واقعیت است. ازاین
پذیری نتایج تا حدی مخدوش  وجود دارد که میزان تعمیم
 شود.
آوری در میان نوجوانان،  با توجه به اهمیت موضوع تاب
ی دیگر عوامل مؤثر بر  پژوهش درباره شود پیشنهاد می
دلیل نقش  آوری نیز صورت پذیرد. از طرفی به تاب
فرد مذهب و معنویت در این زمینه، والدین و  منحصربه
مسئوالن مربوط تالش خود را ابتدا برای آشنایی نوجوانان با 
ی دین و مذهب و فواید آن و سپس در جهت  مقوله
ام دهند؛ برای درونی کردن های دینی انج کردن ارزش درونی
از شناخت، آگـاهی و معرفـت های دینی؛ خانواده باید  ارزش
 ی هزمین و تـری نسـبت بـه دیـن برخوردار باشد عمیـق
فراهم  ای نوجوانانمبانی دینی را بر ی هعمیق دربار ی همطالع
کند. همچنین علمای تعلیم و تربیت اسالمی نیز به فکر تهیه و 
های صحیح رشد و پرورش حس  شند که شیوهتدوین کتبی با
های  فطری خداجویی را به والدین آموزش دهد تا آنان به شیوه






گیری  ی جهت رابطه»این مقاله برگرفته از طرح پژوهشی 
آموزان مقطع  آوری در دانش مذهبی و سالمت معنوی با تاب
است که در شورای پژوهشی « ی شهر کرمان دوم متوسطه
و با کد  26/4/35دانشگاه آزاد اسالمی واحد کرمان در تاریخ 
تصویب شده است. از مرکز مطالعات  66426765342667
آموزانی که در این پژوهش شرکت  ی دانش دین و سالمت، همه
های استاد بزرگوارم دکتر ویدا  اند و همچنین از حمایت کرده
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